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IMPLANT DE REPARATION TENDINEUSE ET CAPSULO-LIGAIVIENTAIRE. 



Get implant est constitue par un clou (1) impactable 

dans un logement cylindhque fore dans une partie osseuse 
et dont le corps cylindrique (2) est traverse, d'une part et 
longitudinalement, par un canal axial (4) et, d'autre part et 
transversalement, parau moins un canal radial (5) traversa- 
ble par au moins I'un des brins d'un fil de suture, ou permet- 
tant d'introduire ce brin dans le canal axial (4), tandis que sa 
tete (3) est munie d'une rainure diametrale de protection 
des extremites des brins de fil de suture, ledit corps (2) com- 
portant, exterieurement et entre le canal radial et la tete, des 
bourrelets annulaires superposes (13) aptes a coincer les 
brins du fil de suture centre la paroi du logement, apres im- 
paction complete du corps du clou dans le logement. 
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L'invention concerne un implant de reparation tendineuse et 
capsulo-ligamentaire applicable, par exemple, a la reparation de la coiffe des 
rotateurs de I'epaule et S la reparation des lesions capsulo-ligamentaires de 
Tepaule. 

5 Ce type de reparation necessite de replacer, en les fixant en 

bonne positon, les tendons rompus et les ligaments desinseres au niveau de 
I'epaule. A cette fin, tendons et ligaments sont mis en traction a I'aide de 
fiis de suture, afin de les amener en bonne situation anatomique. 

Dans la technique actuelle, le maintien de la tension necessite 
10 de nouer les fils de suture, ce qui est tres difficile a realiser dans le cadre 
d'une intervention par arthroscopie. De plus, il s'avere que les noeuds ont 
tendance a se relacher en reduisant la mise en traction et en affectant ainsi 
la reparation. 

La presente invention a pour objet de remedier a ces 

15 inconvenients operatoires et postoperatoires en fournissant un implant de 
reparation am6liorant le maintien des fils de suture tout en supprimant la 
realisation de noeuds et cela aussi bien pour des interventions par 
arthrotomie que par arthroscopie. 

A cet effet, i'implant selon Tinvention est constitue par un clou 

20 impactable dans un logement cylindrique for6 dans une partie osseuse et 
dont le corps cylindrique est travers6, d'une part et longitudinalement, par 
un canal axial et, d'autre part et transversalement, par au moins un canal 
radial traversable par au moins Tun des brins d'un fil de suture ou 
permettant d'introduire ce brin dans le canal axial, tandis que sa tete est 

25 munie d'une rainure diametrale de protection des extremites des brins des 
fils de suture, ledit corps comportant, exterieurement et entre le canal radial 
et la tete, des bourrelets annulaires superposes aptes a coincer les brins de 
fil de suture centre la paroi du logement apres impaction complete du corps 
du clou dans ce logement. 

30 Apres realisation du logement dans la partie osseuse, jouxtant la 

structure ligamentaire ou tendineuse defaillante, et mise en place, dans 
cette structure, d'au moins un fil de suture. Tune ou les extremites des 
deux brins du fil sont engag6es dans le canal radial, ou par ce canal dans le 
canal axial de Timplant. Aprds engagement par impaction de cet implant 

35 dans le logement osseux, jusqu'S sensiblement le canal radial du corps, il 
est proc6de a la mise en tension des deux brins du fil de suture, puis au 
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blocage de ces brins. Cette derniSre operation s'effectue lors de Timpaction 
complete du corps de rimplant par coincement des brins de ce fil entre la 
paroi du logement et les bourrelets annulaires du corps. Ce coincement, qui 
est instantane, est tr6s efficace puisqu'ii s'effectue en plusieurs points de 
5 chaque brin de fil. 

L'invention sera mieux comprise a I'aide de la description qui 
suit, en reference au dessin schematique annex6, repr6sentant une forme 
d'execution de cet implant. 

Figures 1 et 2 sont des vues, respectivement de cote et en 

10 elevation et en coupe transversale suivant 11-11 de figure 1, d'une forme 
d'execution du clou, 

Figures 3 a 8 sont des vues en coupe partielle montrant, a 
echelle reduite quelques unes des phases de la reparation ligamentaire de la 
coiffe des rotateurs de Tepaule. 

15 Comme montr6 sur les figures 1 et 2, cet implant est constitue 

par un clou impactable 1 comportant, de facon generale, un corps 
cylindrique 2 et une tete 3. Le corps est traverse longitudinalement et de 
part en part par un canal axial 4. II est traverse transversalement par un 
canal radial 5, dispos6 sensiblement h mi longueur, et par une fente 

2 0 diametrale 6 s'etendant depuis son extremite libre opposee a la tete 3 
jusqu'au dessous du canal radial 5, c'est-a-dire sans deboucher dans ce 
canal. La zone de matifere 7, disposee entre le canal radial 5 et la fente 6, 
est munie d'un arrondi de grand rayon 8. La figure 1 montre que, en 
section transversale, le canal radial 5 presente une forme oblongue orientee 

25 longitudinalement et compos6e d'une partie superieure 5a de plus grand 
diametre que la partie inferieure 5b. Toutes les aretes du canal 5 
respectivement, interieures 9 avec le canal 4 et exterieures 10 avec le 
corps sont arrondies ou cass6es pour ne pas presenter d'angle vif. 

Le corps cylindrique 2 comporte, au-dela du debouche du canal 

30 radial 5 et plus pr6cisement au-dela de la zone de matiere 7 et jusqu'a son 
extremite libre, des crans p6riph6rlques d'ancrage 12. Entre la base du 
canal radial et la tete 3, le corps 2 est muni de bourrelets peripheriques 13. 
Sa tete 3 est travers6e par une fente diametrale 14 qui communique avec 
le canal axial 4 du corps. 

35 II est precise que le canal axial 4 a un diametre interieur qui est 

superieur a celui d'une broche-guide 15 associ6e S une tariere 16 utilisee 
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pour forer un logement 1 7 (figures 4 et 6) dans la structure osseuse 1 8 
juxtapos6e a la structure ligamentaire defaillante 19. A titre d'exemple, le 
diametre du canal axial 4 est de I'ordre de 2 mm pour une broche 1 5 ayant 
un diametre exterieur de 0,6 ou 0,8 mm. 
5 La reparation de la coiffe 19 des rotateurs de Tepaule s'effectue 

de la fa9on representee figures 3 S 8. L'humerus 18 est d'abord fore au 
moyen de la tariere 16 associ6e h sa broche guide 15, pour realiser le 
logement 17 d'ancrage osseux (figure 3). 

Lors du retrait de la tariSre 16, la broche est laissee dans le 

10 logement 17 (figure 4), puis, comme montre figure 5, le fil de ligature 20 
est mis en place dans la coiffe 19. Dans la forme d'execution representee, 
les deux brins 20a, 20b du fil sont passes, par le canal radial 5, dans le 
canal axial 4, puis tires, de manidre a sortir par la tete 3 (figure 6). Dans 
une variante non representee et dependant des conditions operatoires, les 

15 brins 20a, 20b sont seulement engages dans le canal radial 15 qu'ils 
traversent. 

LMmplant 1 est alors mis en place dans le logement d'ancrage 
17, en etant guid6 par la broche 15. Comme montre figure 7, il est impacte 
jusqu'a mi longueur, c'est-a-dire de maniere que le canal radial 5 reste hors 
20 du logement. 

Lors de cette impaction, la fente 6 permet aux deux parties 
crantees du corps 2 de reculer pour s'ins6rer dans le logement 17 avant de 
revenir elastiquement et radialement pour engager les crans 1 2 dans la 
paroi du logement. 

25 Ensuite les deux brins 20a, 20b du fil de suture sont tendus, 

puis, comme montre figure 8, Timplant est enfonce par impaction jusqu'a 
Tappui de sa tete 3 sur I'hum^rus. Cette impaction est realisee a I'aide d'un 
poussoir tubulaire avec un alesage axial dont le diametre est plus grand que 
celui de la broche. Elle assure la mise en tension et le blocage des deux 

30 brins du fil de suture et la fixation des structures en bonne position. La 
broche est retiree et I'excedent de fil est alors sectionne. 

Durant Timpaction finale, les aretes arrondies du corps de 
rimplant ne tendent pas ^ sectionner les brins de suture. 
Cet implant permet : 

35 - de realiser intervention par arthroscopic (sans ouvrir 

Tarticulation), mais aussi par arthrotomie, 
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- de supprimer la realisation de noeuds, difficiies a faire par 
arthroscopie et n'assurant pas, le plus souvent, une bonne fixation, 
(tendance au relachement), 

- de raccourcir le temps d'intervention chirurgicale. 

II peut etre utilise pour d'autres reparations ligamentaires 
localisees a d'autres endroits que Tepaule. 
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5 

REVENDICATIONS 
1. Implant de reparation tendineuse et capsulo-ligamentaire au 
moyen d'au moins un fil de suture (20), caracterise en ce qu'il est constitue 
par un clou (1) impactable dans un logennent cylindrique (17) fore dans une 
5 partie osseuse et dont le corps cylindrique (2) est traverse, d'une part et 
longitudinalement, par un canal axial (4) et, d'autre part et 
transversalement, par au moins un canal radial (5) traversable par au moins 
Tun des brins d'un fil de suture (20), ou permettant d'introduire ce brin 
dans le canal axial (4), tandis que sa tete (3) est munie d'une rainure 

10 diametrale (14) de protection des extremites des brins de fil de suture, ledit 
corps (2) comportant, exterieurement et entre le canal radial et la tete, des 
bourrelets annulaires superposes (13) aptes a coincer las brins du fil de 
suture (20) centre la parol du logement (17), apres impaction complete du 
corps du clou dans le logement. 

15 2. Implant selon la revendication 1, caracterise en ce que son 

corps comporte, au-dela du debouche du canal radial (5) et jusqu'S son 
extremite libre, d'une part, des crans p6ripheriques (12) d'ancrage dans la 
paroi osseuse du logement (17), et d'autre part, une fente diametrale (15) 
procurant une possibilite de deformation radiale et elastique a ces crans 

20 (12). 

3. Implant selon la revendication 1, caracterise en ce que le 
canal axial (4) du corps a un diametre interieur superieur a celui exterieur 
d'une broche guide (15) cooperant avec Toutil tubulaire (16) realisant le 
logement (17) de reception de I'implant, de maniere a pouvoir se guider sur 

2 5 cette broche lors de son engagement dans le logement. 

4. Implant selon la revendication 1 , caracterise en ce que le 
canal radial (5) presente, en section transversale, une forme oblongue 
orientee longitudinalement et toutes ses aretes (9, 10), tant avec le canal 
axial (4) qu'avec le corps (2), sont cassees par des rayons 
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